株式会社デンソーテン EMCテストラボ 行き             　      


試験報告書作成用資料（GM用）
	■ご記入時の注意点
この資料は、試験報告書に記載されます。試験報告書の発行をご希望される場合にご記入をお願いします。
試験実施日前までにe-mailでご送付いただきますようお願い致します。
本フォーマットで記入しづらい場合、別紙で提出をお願い致します。（フォーマットは問いません）


※太枠内を英文でもれなくご記入下さい。
	会社名
TEST REQUEST COMPANY
	

	部署名
TEST REQUEST SECTION
	

	所在地
TEST REQUEST SECTION ADDRESS
	

	担当者氏名
CLIENT NAME
	

	供試品名
DEVICE UNDER TEST NAME
	

	モデル/部品番号
MODEL/PART NUMBER
(HARDWARE VERSION)
	

	製造番号
SERIAL NUMBER
	

	製造年月
DATE OF MANUFACTURING
	

	供試品ソフトウェアバージョン
DUT SOFTWARE VERSION)
	

	試験規格
APPLICATION STANDARD (S)
	GMW3097 （□Jul.2006　 □Apr.2012　 □Jun.2015 ）

	テストプラン番号
APPROVED TEST PLAN NUMBER
	

	試験タイプ
TYPE OF TEST
	□Design Validation  /□Product Validation

	供試品カテゴリ
DUT CATEGORY
	□D /□R /□A /□AS /□AM /□AX /□BM /□EM 

	供試品動作モード名
DUT MODE OF OPERATION　
	

	性能基準
DUT PERFORMANCE CRITERIA
	

	周辺機器他
PERIPHERALS AND OTHERS　
	機器名
（EQUIPMENT）
	型番
（MODEL NAME）
	製造番号
（Serial No.）
	メーカ名

（MANUFACTURE）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	試験報告書
送付先
（日本語）　※
	会社名
	

	
	所在地
	〒

	
	TEL
	
	FAX
	

	
	担当者
	
	E-mail
	


※申込者又は料金請求先と同一の場合、その旨記載お願いします。
試験報告書作成用資料（一般用）
	■ご記入時の注意点
この資料は、試験報告書に記載されます。試験報告書の発行をご希望される場合にご記入をお願いします。
英文のテストレポートをご希望の場合は全て英文でご記入ください。
試験実施日前までにe-mailでご送付いただきますようお願いいたします。
本フォーマットで記入しづらい場合、別紙で提出をお願い致します。（フォーマットは問いません）


※太枠内をもれなくご記入下さい。
	会社名
REQUEST COMPANY
	

	部署名
REQUEST SECTION
	

	所在地
REQUEST ADDRESS
	

	依頼者名
CLIENT NAME
	

	製造者
DUT MUNUFACTURER
	

	供試品　機種名(品名)

MODEL NAME
	

	供試品　部品番号
MODEL NUMBER
	

	供試品　製造番号
SERIAL NUMBER
	

	供試品　開発ステップ
STEP
	

	供試品　製造年月
DATE OF MANUFACTURE
	

	供試品　ソフトウェアバージョン
SOFTWARE VERSION OF DUT
	

	適用規格

APPLICATION STANDARD
	

	供試品　動作モード名
DUT MODE OF OPERATION　
	

	供試品　性能判定基準
DUT PERFORMANCE CRITERIA
	

	周辺機器　
PERIPHERALS AND OTHERS　
	機器名
（EQUIPMENT）
	型番
（MODEL NAME）
	製造番号
（Serial No.）
	メーカ名

（MANUFACTURE）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	試験報告書
送付先
（日本語）　※
	会社名
	

	
	所在地
	〒

	
	TEL
	
	FAX
	

	
	担当者
	
	E-mail
	


※申込者又は料金請求先と同一の場合、その旨記載お願いします。
試験報告書作成用資料（自動車EMC認証用（ECE-R10、2004/104/EC））
	■ご記入時の注意点
この資料は、試験報告書に記載されます。試験報告書の発行をご希望される場合にご記入をお願いします。
試験実施日前までにe-mailでご送付いただきますようお願いいたします。
本フォーマットで記入しづらい場合、別紙で提出をお願い致します。（フォーマットは問いません）


※太枠内を英文でもれなくご記入下さい。
	会社名
CLIENT COMPANY
	

	部署名
CLIENT SECTION
	

	所在地
CLIENT ADDRESS
	

	供試品　型式番号
TYPE
	

	供試品　品名
GENERAL　COMMERCIAL DESCRIPTION
	

	供試品　バージョン
VERSION
	

	供試品　部品番号
PART NUMBER
	

	供試品　製造番号
SERIAL NUMBER
	

	供試品　製造年月
MANUFACTURED MONTH
	

	適用法規
APPLICATION REGULATION/DIRECTIVE
	□ECE R10, amendment 04
□ECE R10, amendment 05

	供試品　動作モード名
MODE OF OPERATION　
	

	供試品　性能判定基準
PERFORMANCE CRITERIA
	

	周辺機器　
PERIPHERALS AND OTHERS　
	機器名
（EQUIPMENT）
	型番
（MODEL NAME）
	製造番号
（Serial No.）
	メーカ名

（MANUFACTURE）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	試験報告書
送付先
（日本語）　※
	会社名
	

	
	所在地
	〒

	
	TEL
	
	FAX
	

	
	担当者
	
	E-mail
	


※申込者又は料金請求先と同一の場合、その旨記載お願いします。
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